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# Eligible ECE Centers   2  3  6  12  14 
# Orientations conducted  10  6  8  10  10+4* 
Attended an orientation  31  29  53  119 
Began application process  24  21  31  27  28 
Interviewed  21  15  25  25  22 
Completed all application steps  19  15  25**  25**  22** 
Selected for enrollment  15  13  15  16  16 











Cohort 1  Cohort 2  Cohort 3  Cohort 4  Totals 
Disney  5  3  4  2  14 
Skelly  9  2  1  1  13 
Sand Springs           9  9 
Eastgate     1  5  3  9 
McClure           7  7 
Reed     3  3  1  7 
ECDC Reed        2  1  3 
Eugene Field           2  2 
Frost           2  2 
Good Sheppard  1           1 
Newcomers‐Latimer     1        1 
Educare I – Kendall‐Whittier           1  1 
Educare II – Hawthorne           1  1 























































CareerAdvance®  Cohort 1  Cohort 2  Cohort 3  Cohort 4 
Total Households  1,630
Adults in Households  All adults Enrollees only Enrollees only  Enrollees only Enrollees only Enrollees only
  2,578 70   15 10 15 30
Gender  Enrollees only
Female  1637    (63.5%) 65      (92.8%) 15    (100%) 9     (90.0%) 14      (93.3%) 27    (90.0%)
Male  892      (34.6%) 3         (4.3%)  1       (10.0%) 1         (6.7%) 1        (3.3%)
Unspecified/Blank  49         (1.9%) 2         (2.9%)    2       (6.7%)
Single Parent Families  872     (53.5%) 45    (64.3%) 6       (40.0%) 7    (70.0%) 8       (53.3%) 23      (76.7%)
Race/Ethnicity      
Hispanic  843  (32.7%) 8     (11.4%) 2     (13.3%) 1      (10.0%) 3     (20.0%) 2        (6.7%)
Black  617  (23.9%) 26    (37.1%) 5     (33.3%) 5     (50.0%) 5     (33.3%) 11     (36.7.%)
White  580  (22.5%) 22    (31.4%) 7     (46.7%) 1     (10.0.%) 6     (40.0%) 8      (26.7%)
Asian  36     (1.4%) 1       (1.4%) 1      (10.0%)
Native American  99     (3.8%) 4        (5.7%) 1      (6.7%)   3       (10.0%)
Multi‐Racial/Bi‐Racial  108    (4.2%) 2        (2.8%)   2        (6.7%)
Other  137     (5.3%) 7        (1.0%) 2     (20.0%) 1         (6.7%) 4       (13.3%)
Unspecified/Blank  158     (6.1%) 7        (1.0%) 2     (20.0%) 1         (6.7%) 4       (13.3%)
English is Primary Family 
Language  
1,443  (56.0%) 61   (85.9%) 12    (80%) 9     (90.0%) 11     (73.3%) 29     (96.7%)
Mean Average Age of 
Mother/Enrollee  
















  795    (39.4%) 11       (15.7%) 7    (46.7%)   4    (26.7%)
High school diploma or GED or 
reached 12th Grade 
1,076   (41.8%) 35       (50.0%) 3    (20.0%)  7       (70.0%) 6    (40.0%) 19     (63.3%)
Some college or advanced 
training 
  214     (8.3%) 9        (12.9%) 3    (20.0%)  1        (10.0%) 5      (16.7%)
College Degree +/or Training 
Certificate 
  221    (8.6%) 11      (15.7%) 2    (13.3%)  1       (10.0%) 4    (26.7%) 4     (13.3%)







875   (34.0%) 18     (25.7%) 2      (20.0%) 7        (46.7%) 9       (30.0%)
Employed part time (< than 35 
hrs) 
230   (8.4%) 10     (14.3%) 2     (13.3%) 1      (10.0%) 2        (13.3%) 5       (16.7%)
Employed full time + training   89    (3.2%) 2     (2.9%)   2         (6.7%)
Employed part time + training   41    (1.5%) 1     (1.4%)   1        (6.7%)
Training or School Only  168    (6.1%) 1     (1.4%)   1          (3.3%)
Not employed/unemployed  941   (34.2%) 31   (44.3%) 11    (73.4%) 6      (60.0%) 4        (26.7%) 10      (33.3%)
Retired or Disabled   66     (2.4%) 3     (4.3%) 2     (13.3%)   1          (3.3%)
Unspecified/Blank  163    (6.3%) 4     (5.7%) 1      (10.0%) 1        (6.7%) 2           6.7%)
Family Income Range ($ per yr)  n=1630
$0‐1,000  279   (17.1%) 14     (20.0%) 3      (20.0%) 1       (10.0%) 1        (6.7%) 9      (30.0%)
$1,001‐10,000  423   (26.0%) 21     (30.0%) 6      (40.0%) 3       (30/0%) 3      (20.0%) 8      (26.7%)
$10,001‐20,000  523   (32.1%) 15     (21.4%) 2      (13.3%) 3       (30.0%) 4      (26.7%) 6      (20.0%)
$20,001‐30,000  283   (17.4%) 8      (11.4%) 3      (20.0%) 1       (10.0%) 3      (20.0%) 2        (6.7%)
Over $30,000  122     (7.5%) 12     (17.1%) 1        (6.7%) 2       (20.0%) 4      (26.7%) 5      (16.7%)












CareerAdvance® Cohort 1 Cohort 2 Cohort 3 Cohort 4
Poverty level/ Eligibility Status  n=1,607
Eligible (0‐100%)  1170      (72.8%) 50      (71.3%) 12       (80.0%)  7     (70.0%) 9        (60.0%) 22    (73.3%)
101‐130%     98         (6.1%) 4      (5.7%) 2        (13.3%) 1     (10.0%) 1          (6.7%)
Over income (>130%)   127         (7.9%) 7     (10.0%)   2        (13.3%) 5      (16.7%)
Foster child    25          (1.5%) 2      (2.9%) 1           (6.7%)  1      (10.0%)
Homeless    25          (1.5%) 2     (2.9%)   1          (6.7%) 1       (3.3%)
Public Assistance    65          (3.9%) 5      (7.1%) 1      (10.0%) 2        (13.3%) 2       (6.7%)
# Times Moved During Year Prior 
to Application for ECE 
n=1,947           
0  1,074   (55.2%) 7       (33.3%) 5       (50.0%) 27     (33.3%)
1  594       (30.5%) 6       (50.0%) 4       (40.0%) 12     (50.0%)
2  158       (8.1%) 1       (8.3%) 1        (10.0%) 1        (8.3%)
3   35        (1.8%) 1       (8.3%)  
4 or more   13        (0.7%) 0        (0 %)  
















1  389    (23.3%) 16    (22.9%) 1 2 3 10
2  590    (41.2%) 27    (38.6%) 8 4 5 10
3  405    (24,3%) 14    (20.0%) 4 1 4 5
4  181    (10.9%) 6      (8.6%) 2 4
5  76       (4.6%) 5     (7.1%) 1 3 1
6  17     (10.2%)
7  8        (0.5%) 2     (2.9%) 2
8  2        (0.1%)








      Source: Calculated from data on initial applications to Early Childhood Education Program, as captured in CAP’s Child Plus data system for the 2010‐2011 
      school year as of July 2011.      
























0‐2    759    (19.7%) 35       (19.6%)  8      (21.6%)  2       (17.1%) 7       (17.5%) 14      (21.2%)
3‐4  1,447   (37.5%) 64       (35.8%) 12      (34.2%)  9       (25.7%) 15      (37.5%) 27      (40.9%)
5‐10  1,072   (27.8%) 54       (30.2%) 15      (40.5%) 12      (34.3%) 13      (32.5%) 14      (21.2%)
10‐15     407   (10.5%) 16        (8.9%) 1        (2.7%)  5       (12.3%)  5       (12.5%) 5        (7.6%)
15‐20     145     (3.8%)  8        (4.5%) 1        (2.7%)  4        (8.6%) 4        (6.1%)
Over 20       7       (0.2%)  
No data/Error      25      (0.7%) 2          (1.1%)   2         (3.0 %)
Mean Average Age of All Children  2.4 5.9 4.7 7.9 5.6 5.7















8     (8.8%) 1      (5.9%) 1     (6.7%)  1    (5.3%)  5   (12.5%)
2  14     (15.4%)  2     (11.8%)  1    (6.7%)   4    (21.1%)  7    (17.5%) 
3        
1,309   (67.2%) 
   18    (19.8%)    4    (23.5%)   3    (20.0%)    3   (15.8%)  8    (20.0%) 
4  38    (41.8%)    6     (35.3%)  5    (33.3%)  9    (47.4%)  18    (45.0%) 







































































Cohort 1  15    N/A  7  4 
Cohort 2  10  6  N/A      
Cohort 3  15  12   15  1  1 
Cohort 4 ‐
Nursing 
14  9  14  1  1 
Cohort 4 ‐HIT  15  12  15  2   







































































Obtained  Enrolled  Completed  AUA Exam
Cohort 1  14  14  13  13  7  7  9  1     
Cohort 2  10  8  8  5  5  5  3       
Cohort 3  15  14  14  15  In progress    4       
Cohort 4  15  In progress                 

































1  1  4  4  1  1    1             
2  3  3  3                     
3    3                       
4                           











Participant Status   Cohort 1 Cohort 2 Cohort 3 Cohort 4 Subtotals Totals
  
Active in CareerAdvance®   5 4 10  29 48
  
Inactive    8





   Working in healthcare  3   3
   Terminated from program by CAP & 
now working in healthcare  1   1
   Terminated from program by CAP  1   1
   Exited due to personal health issues 1   1




   Failed drug test  2   1 3
  
Totals  15 10 15  30 70 70
Source:  CareerAdvance® staff
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PARTICIPANT PERSPECTIVES 
Researchers conducted a series of focus groups with CareerAdvance® participants on 
April 25‐26, 2011. The primary objectives of the focus groups were (1) to obtain 
participants’ perspectives on their experience with the program and their suggestions for 
improving it; and (2) to better understand how program participation positively and/or 
negatively influences family life.15  
ON THE EARLY CHILDHOOD PROGRAM 
Participants in focus groups were especially pleased with the care and education 
their children receive at the CAP early childhood education.  As one parent summarized, 
“They give our children love.”   
ON THE CAREERADVANCE ® PROGRAM 
Many expressed their gratefulness for CareerAdvance® and admitted that they 
would not be back in school succeeding without the help of the program.  Indeed, some had 
previously attempted to train for nursing, but had to drop out for one reason or another.  At 
least four participants had accumulated student loans from previous attempts to become a 
nurse.  Participants described the program as a “blessing,” a “godsend” and “something 
special.”  They recommend the program to their friends and relatives. They are pleased with 
the help they receive from CareerAdvance® staff, noting, “[Our career coach] helps us to 
solve problems.” 
Participants did have suggestions for improving the program.  CNA students in the 
Academic Nursing Skills program wanted instruction to be more directly related to their 
needs in nursing and in preparing them for the HESI test.  Students in the LPN program 
wanted staff to organize monthly peer support meetings. 
EFFECTS ON THE SELF‐EFFICACY AND SELF‐ESTEEM OF PARTICIPANTS 
Participants expressed considerable pride in their accomplishment upon completing 
the CNA.  “It makes me feel better about myself” was a typical statement. 
STRESS LEVELS 
The majority of participants reported experiencing higher levels of stress in the 
                                                      
15 Teresa Eckrich Sommer, who co‐facilitated the focus groups with participants on April 25‐26, 2011, also 
drew quotations from these focus groups in the paper Sommer et al., 2011. 
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program, but acknowledged the peer support they receive in the program helps them cope 
with it.  All participants at the LPN level reported higher levels of stress.  At the CNA level, 
six participants reported that their stress level had increased; six indicated that their stress 
had dropped; and for three, stress had remained about the same. Support from family 
members is also helpful in alleviating stress. 
SUPPORT FROM PEERS 
Regular partner meetings and organizing the initial education classes in cohort are 
key features of CareerAdvance®.  One staff member described these meetings with peers as 
the ”heart” of the program.  The importance of support from peers clearly came through in 
every focus group conducted with participants. 
 “It all kind of clicked. It would have been stressful without the support of each 
other.”  
“I love my classmates; they are not just classmates, they’re family.” 
Peer support was facilitated by the fact that all were going through the common 
experiences together, all had at least one child at the same age group, and their child was in 
the CAP Early Childhood program. 
SUPPORT FROM FAMILY MEMBERS 
Married participants felt that the support of their spouses, although not always 
provided at first, helped them manage the demands of the program and gave them 
confidence to pursue their education.  As one participant related: “My husband thought it 
would take up time, but once he saw it could be done, he supported me. My husband 
motivates me a lot. He takes the kids so I can study.” 
Roles in some families have shifted:  “My significant other now pays more attention 
to the kids. It turns around.  You focus on other things [school] and they ask Dad for help.  
Mama’s not the only name they know now.”  “They are connecting more with my husband, 
and it takes some stress off me.” 
Other family members can provide important help and motivation, too.  For 
example, a single woman pointed out that relatives take care of her kids on weekends, so 
that she can work and support her family.  
“I get more respect from family and friends from a career in nursing than in 
business.” 
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“It makes my mom so happy that I want to do something with my life.” 
“The program has taken my family to a whole new level. They [my family] are proud 
of me. I’m seeking employment. He [my son] tells me I’m a super scholar!” 
INFLUENCE ON THE CHILDREN IN CAREERADVANCE® FAMILIES 
“I am doing this for myself and my children.” 
(Focus group participant, April 25, 2011) 
 
Indications of the effects that parent participation in CareerAdvance® is having on 
their children surfaced clearly in focus groups with participants (also, see Sommers et al, 
2011). Children are studying with their mothers and interacting about education.  As one 
mother reported: “My daughter wants to help me with my homework.”  Another described 
how she and her 7‐year old daughter are now studying together: 
“…they are excited for me ‘cause they know that whenever I was studying 
certain words, my daughter—not my oldest one, my middle one—she would 
get excited whenever I would say a word, and then she would go and repeat 
it.  Now she’s to the point that she even knows some of those medical words 
and what they mean, you know? Or she will quiz me herself, and I think it 
was just trying for me to spend time with her, and that was the way she was 
getting attention—by being involved with what mommy is doing.” 
Mothers realize that they are important positive role models for their children by 
returning to school and engaging in school‐related activities.  This surfaced at several points 
in the conversations:  
“Even though my daughter is only three, she asks, ‘Mommy, are you going to 
do your homework?’  She is like ‘Okay, I will do my homework too.’ She is 
only three but she wants to do homework.” 
“My daughter is 8 years old now, and she’s old enough to get the concept of 
why someone lives in this place, and somebody lives in this big mansion.  And 
like all you have to do is go all the way, get your degree, work really 
hard….I’m getting ready to graduate [from the LPN program] so we’re gonna 
buy this house with a backyard, and their eyes light up, and you just taught 
good work ethic.  And they’ve seen you do it. I mean, come on.” 
“My kids will see that it’s never too late to better your education.  My kids 
will see that I am studying and that hopefully—monkey see, monkey do!” 
“… a lot of our kids don’t understand why we need to go to school and study, 
don’t need this and that. Well, you’re showing them this is why you need to 
learn this and in the future you’re gonna need it. You’re gonna need to go to 
college if you want to support yourself and your family. This is why we do it.” 
 
44 
The motivation flows both ways.  The response of children can help motivate 
parents in their own learning in a synergistic relationship that promotes learning for both 
generations:  
“My	four‐year‐old	will	get	so	excited	when	she	sees	me	dressed	up	in	the	scrubs.	
And when I came to pick him up, the teacher told me, “You know, he’s been excited all day, 
and he told me “My mommy’s gonna help sick people.” So it’s like knowing when they see 
you, what you’re doing, they are so excited for you. They ask me, “Did you help anyone 
today? What did you do today? So that makes your day because they are happy for you.”  
In addition to the focus groups, partner researchers at Northwestern University are 
collaborating to examine the impacts of CareerAdvance® on families and children through a 
quasi‐experimental evaluation design, comparing participating parents and children with 
matched comparisons from CAP’s early childhood education population.  The evaluation 
includes detailed interviews with parents, analysis of state administrative records on 
employment and receipt of public benefits, along with analysis of the cognitive and socio‐
emotional development of children using the Bracken test and several other measures. 
Information on the results from this research will be available in future reports. 
 
 
 
 
45 
CONCLUSION AND RECOMMENDATIONS 
FAVORABLE EARLY SIGNS 
Early signs indicate that CareerAdvance® is succeeding with high rates of 
completion.  Among 54 participants enrolling in the CareerAdvance® nursing track in the 
first four cohorts, 50 completed CNA 1 and passed the CNA exam to become certified.  
No CareerAdvance® participants have dropped out of the LPN program, although two 
have stopped out to return later. This 100 percent persistence rate to date compares 
favorably with a 33 percent overall completion rate for Tulsa Tech’s LPN program in the 
2009‐2010 school year, as published in a program description on the Internet.16 
Employers have responded favorably to CareerAdvance® participants, with at 
least one employer offering to pay the tuition for continued nursing studies for a 
participant who needed to exit the CareerAdvance® at an intermediate level in order to 
work full time.  The initial report with records of employment and earnings achieved by 
participants and former participants along with the industry in which they are employed, 
will be available from the Oklahoma Employment Security Commission in early 2012. 
As regards GED completion, six of nine individuals in GED preparation associated 
with CareerAdvance® have passed all GED tests to date, which is an exceptionally high 
rate among adult education programs.  
Overcoming several challenges, CareerAdvance® was successful in its first year of 
expansion under its HPOG grant. CareerAdvance® expanded eligibility to participate from 
parents in three pilot early childhood learning centers to parents across the entire CAP 
early childhood network as well as two Educare centers in Tulsa.  The program met the 
enrollment goals projected in its proposal, admitting 45 new participants—30 in nursing 
and 15 in health information technology.  The program became more efficient, moving 
up the career coach‐to‐participant ratio from 1:15 used in the pilot stage to a model of 
1:30 under the expansion.  Staff developed and implemented training for a new career 
path in health information technology, and refined the recruitment, selection and 
enrollment criteria and procedures.  CareerAdvance® also strengthened its ties with 
partner institutions and made improvements in its approaches to supplement basic skills 
instruction and preparation for college.  
During the past year, a lot has been learned, much of which has already been 
incorporated into the program’s regular practices.  
                                                      
16 http://www.tulsatech.com/Programs/Content/PNS.PC.pdf 
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MAINTAIN AGILITY AND CONTINUOUS IMPROVEMENT 
The multiple challenges that CareerAdvance® has faced over the past year have 
demonstrated that the program needs to stay agile and adapt to changes in the 
environment in which it operates, whether they be changes in employer practices or the 
labor market, developments at the educational institutions, requirements of funding 
sponsors, or program improvements recommended by its participants. 
CONTINUE ATTENTION TO DEVELOPING BASIC SKILLS, COMPUTER SKILLS, AND COLLEGE READINESS 
The enhancements to the CareerAdvance® program to foster improved basic 
skills, computer skills, and college readiness have been useful in helping to assure that 
students have the skills required to move up the career ladder.  Continued efforts are 
needed in this arena, especially in finding ways to teach basic skills in healthcare context 
and in developing computer skills, and in increasing and improving offerings during 
summers. Coffey and Smith (2011) of the Ray Marshall Center recently completed a scan 
of best practices in adult education across the nation, which may be helpful. 
PROVIDE ACCURATE AND SPECIFIC INFORMATION TO SHAPE THE EXPECTATIONS OF APPLICANTS AND 
PARTICIPANTS 
From the beginning, applicants to CareerAdvance® need to know what to expect 
from the program, such as how long the training will take, what the financial implications 
are for families entering the program, etc.  Program staff has revised its presentations in 
orientations and modified the Shared Expectations Agreement co‐signed by participants 
at program entry.   
Sometimes developments occur outside the control of the program which have 
implications for CareerAdvance® participants.  A notable example during this past year is 
the change occurring in the LPN program admission process and numbers, which 
reduced access for CareerAdvance® participants.   It is important to avoid promising 
certainty when the environment is uncertain. 
EMPHASIZE TO PARENTS THE EFFECTS THAT THEIR OWN EDUCATION HAS ON THEIR CHILDREN 
Find ways to make explicit the effects that parents returning to school have on 
their children.  Focus groups demonstrated that parent participants in CareerAdvance® 
understand that they serve as important role models for their children. Several mothers 
commonly report doing homework together with their children. Further emphasis is 
needed on instructing parents how to make the most of their positive influence on their 
children in this two‐generation strategy. 
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INCREASE DIRECT ENGAGEMENT WITH EMPLOYERS  
Alicia Plati, CAP’s consultant on the healthcare industry, has compiled and 
conveyed considerable information about the health care labor market in Tulsa.  She has 
also introduced CareerAdvance® to employers, helped to arrange partnerships between 
the program and individual employers, and guided participants to seek employment with 
the better health care employers in Tulsa.  At this stage, CareerAdvance® program staff 
needs to establish more direct communications with employers to assist participants in 
securing employment during breaks in classwork and on leaving the program.  
PLAN FOR THE FUTURE 
Advancing from a GED or high school diploma through the Associate Degree 
Registered Nursing program at Tulsa Community College takes five or more years; yet 
several mothers enrolled in CareerAdvance® when their children were 4 years old and 
scheduled to graduate from Head Start and move into Kindergarten the following year.  
Indeed, 51 of 91 CareerAdvance® children (56%) in the CAP‐ECE program are currently 4 
or 5 years old and will age out of Head Start by the end of the 2011‐2012 school year (see 
Table 6).  Such a time horizon will work well if participants exit the program at the CNA 
level, but CNA certification alone generally will not be sufficient to qualify them for high‐
paying jobs to escape poverty.  If participants choose to go on to the LPN and RN levels, 
CAP staff need to determine how to administer the program and maintain contact with 
these parents when their children are no longer enrolled in the CAP Early Childhood 
Education Program. One path toward resolving this challenge may involve working with 
the elementary schools to build a continuum for children from pre‐K through third grade, 
as advocated by the Foundation for Child Development (Shore 2009).  Continuing parent 
training while extending and aligning child development efforts from the pre‐K through 
3rd grade continuum could become mutually reinforcing. 
LIMITATIONS OF THIS STUDY 
This paper reports on the implementation, early operations and expansion of 
CareerAdvance®.  It aims to document what was accomplished and how it was achieved.  
It also discusses the challenges faced by the program and its participants and the changes 
made in CareerAdvance® to make the program more effective.  The present study does 
not consider the net impact of CareerAdvance® on participants or their children.  
Another part of the evaluation of CareerAdvance® is using a quasi‐experimental 
evaluation design to compare CareerAdvance® participants and their families to a 
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matched comparison group within the CAP early childhood program.  The study is also 
examining the impact of the program on family functioning.  In conjunction with this 
study, arrangements have been made to access administrative records on employment 
and earnings and receipt of unemployment insurance from the Oklahoma Employment 
Security Commission. as well as administrative records on receipt of several public 
benefits programs from the Oklahoma Department of Human Services. The study will 
also track the impact of CareerAdvance® and companion early childhood program on the 
achievement of children over the longer term. 
At this point in time, participants in the earliest cohorts are just completing the 
LPN program and preparing to enter the Registered Nurse Associates’ degree program at 
Tulsa Community College.  Since training and certification to become a Registered Nurse 
takes a high school graduate five years or more to attain, no one has yet completed the 
full nursing career ladder and entered the labor market. Participants in the Health 
Information Technology track are in the first step of their pathway, taking medical 
assisting.  As CareerAdvance® becomes more widely known and grows, it should attract 
sufficient numbers of applicants to support a random assignment evaluation.   
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